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SENTIMENTOS 




Introduction: Sadness as a basic of the human being emotion. It can be associated 
with the intrinsic of the younger’s characteristics and their context. It may manifest as 
discouragement, unwillingness to perform routine and social activities, low self-es-
teem or aloneness. Hopelessness arises when there is no sight of possibilities, confi-
dence in others or future, enthusiasm for life being. That can inhibit the set goals and 
energy mobilization. These feelings may be signs of more complex problems, such 
as depressive disorders when associated with loss of interest or pleasure, changes in 
appetite, sleep and concentration and suicidal ideation thoughts.
Aims: To identify the sadness and hopelessness feelings perceived by the younger´s 
and the associations between these feelings and demographic, educational and fa-
mily characteristics.
Method: Descriptive correlational study with 1377 Portuguese younger´s, which go 
into high school, aged 14-21 years, average age 17 years and mostly female. Was 
used the survey “Comportamentos de saúde, comportamentos de risco e envolvi-
mento dos jovens com a escola e a família” 
Results: Sadness and hopelessness were not noticed by most younger´s. However, 
there is a higher risk in younger’s with negative school performance, who relate good 
relationship with colleagues, have never felt threatened by their colleagues, when 
they become involved with school and family and even if they are perceived the fa-
mily as functional.
Conclusions: Health professionals should identify early, value feelings of sadness and 
hopelessness in younger´s and have a transdisciplinary and inclusive practice in heal-
th education, in school and family contexts.
KEYWORDS: HEALTH PROMOTION; MENTAL HEALTH; ADOLESCENT; SADNESS; 
HOPEFULNESS; NURSING. 
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 tristeza é uma das 
emoções básicas 
do ser humano, tais 
como a felicidade, a 
raiva, a surpresa, o 
medo e o nojo. Estas têm a capa-
?????????????????????????????????
decisão, a motivação cognitiva e as 
ações1. Estas emoções assumem 
importância na adolescência/
juventude, respetivamente, entre 
os 10/19 anos e os 15/24 anos, em 
que ocorrem mudanças de humor 
e emoção, instabilidade nos senti-
mentos vividos, visível pela mani-
festação de sinais de transtornos 
depressivos, cuja origem pode estar 
relacionada com os contextos fa-
miliar, social e escolar2-6.
O sentimento de tristeza pode ter 
origem na personalidade e em 
fatores contextuais ? desilusão 
amorosa, perda de um amigo ou fa-
????????????????????????????????????
situações negativas e que afetam 
os jovens psicologicamente. Como 
consequência dessa vivência pode 
surgir o desânimo, falta de vontade 
de realizar atividades rotineiras 
e de convívio social, baixa au-
toestima, solidão. A tristeza pode 
apresentar-se em diferentes graus 
de intensidade, variando desde a 
circunstancial à profunda1,7,8,9.
Na desesperança os jovens não 
vislumbram sentimentos de espe-
rança, ou seja, ter “possibilidades, 
?????????????????????????????????
entusiasmo pela vida, expressão de 
razões para viver e de desejo de vi-
ver, paz interior, otimismo quando 
associados ao traçar de objetivos e 
à mobilização de energia”8.
A tristeza e a desesperança po-
dem ser sinais de problemas mais 
complexos, como os transtornos 
depressivos, frequentemente asso-
ciados a outros sinais como a per-
da de interesse ou prazer em ativi-
dades anteriormente prazerosas; 
alteração do apetite, do sono, da 
concentração; sentimentos de cul-
A
???????????????????????????????????-
mentos de tristeza e desesperança 
percebidos pelos jovens e as asso-
ciações entre esses sentimentos 
?????????????????????????????????
educação e socio familiares que 
visem a intervenção de enferma-
gem para a promoção da saúde dos 
jovens e consequente melhoria da 
sua qualidade de vida. 
MATERIAL E MÉTODO
Estudo descritivo-correlacional, 
com análise quantitativa dos da-
dos, realizado nos anos de 2015 a 
2017. A população alvo foram ado-
lescentes/jovens entre 14 e 21 anos, 
sendo que a população estimada 
em 31 de dezembro de 2017 entre 
os 15 e os 24 anos era de 11.87%, 
com pequenas variações, quando 
comparado com 2015, em Vila Nova 
de Famalicão, município industrial 
localizado no norte de Portugal18. A 
amostra intencional após aplicação 
dos critérios de inclusão: estudan-
tes matriculados e a frequentar os 
10º, 11º e 12º anos de escolaridade, 
foi de 1377 participantes o que cor-
????????????????????????????????
representação de 95% com um erro 
tolerável de 2%. 
Esta investigação foi aprovada pela 
Comissão de Ética do Instituto de 
Ciências Biomédicas Abel Sala-
zar – Universidade do Porto e pela 
Comissão Nacional de Proteção de 
Dados Portuguesa, respeitando-se 
todos os procedimentos inerentes à 
investigação com humanos.
Na colheita de dados o instrumento 
utilizado foi o questionário “Com-
portamentos de saúde, comporta-
mentos de risco e envolvimento 
dos adolescentes com a escola e 
a família” adaptação portuguesa 
de Santos19e a funcionalidade 
familiar20. Neste recorte, que se 
apresenta foram utilizados os da-
dos referentes às variáveis demo-
?????????????????????????????????????
pa e inutilidade e ideação suicida. 
Estes transtornos assumem parti-
cular relevância quando persistem 
por um período pelo menos duas 
semanas gerando sofrimento in-
tenso e podendo levar a pensamen-
tos de ideação suicida, tentativas 
de suicídio e, mesmo, suicídio10-,12. 
O estudo de Borges6 aponta para 
uma associação entre a depressão 
???????????????????????????????????
emocional e perceção do suporte 
familiar. 
Na adolescência/juventude a expe-
riência, a complexidade dos pen-
samentos e a formação de novos 
conceitos possibilitam o aumento 
da capacidade de abstração e 
???????????????????????????????
imaginação, que passa incluir, para 
além da sua, a experiência social e 
a do Outro13. Deste modo, os jovens 
????????????????????????????????
comportamentos/atitudes, emo-
ções e relacionamentos transfe-
rindo-os para a realidade, isto é, a 
vivência de tristeza e desesperan-
ça potenciam a adesão a imagens 
dos mesmos sentimentos, no con-
tacto com as suas circunstâncias ? relação familiar, escolar e com os 
pares2,13-16. Neste contexto, o jovem 
pode fantasiar para lidar com a 
instabilidade emocional, podendo 
libertá-lo de um sofrimento ou 
???????????????????????????????
ao impedir a tomada de decisão 
pode-lhe causar sofrimento, e até 
mesmo ações negativas13.
A literatura aponta que os senti-
mentos de tristeza e desesperança 
surgem associados ao sexo femi-
nino e adolescentes mais velhos; 
ao relacionamento negativo com 
a família/ambiente familiar2,16; 
às amizades, ambiente escolar e 
bullying2; ao desempenho escolar, 
satisfação com a vida e funcio-
namento familiar15 e ao risco de 
comportamentos auto lesivos e 
suicidas17,12.
Estas razões fundamentam a im-
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educação e sociofamiliares. 
A variável educação incluiu as 
questões relativas à perceção 
nos últimos 12 meses antes do 
preenchimento do questionário 
???????????????????????????????????
ter problemas em relacionar-se 
????????????????????????????????????
provocado ou ameaçado na escola 
?????????????????????????????????
escola. 
O envolvimento com a escola foi 
calculado considerando as se-
??????????????????????????????????
“Pensas que os funcionários da 
escola se preocupam contigo?” ? 
em zero se a resposta fosse, não se 
preocupam “Nada”, em um se “Mais 
??? ????????????????????????????????
“Este ano, sentes que fazes parte 
da tua escola?” ? em zero se a res-
posta fosse “Nunca”, em um se “Por 
?????????????????????????????????????
“Com que frequência os professores 
na escola tratam os estudantes de 
forma justa? ? em zero se a respos-
ta fosse “Quase nunca”, em um se 
“Por vezes” e em dois se “Na maio-
???????????????????????????????????
o “grau de envolvimento com a 
escola” foi determinado, a partir do 
somatório das respostas das três 
questões referidas, e em função do 
???????????????????????????????????
“baixo” entre zero e dois; “médio” 
de três a quatro e “alto” de cinco a 
seis19.
A variável sociofamiliar englobou o 
grau de envolvimento com os ami-
gos e a funcionalidade familiar. 
O envolvimento com os amigos foi 
determinado por duas questões, de 
escolha múltipla “Com quem falas 
quando tens um problema ou te 
sentes preocupado?” e “Quem repa-
ra em ti quando estás preocupado 
ou zangado”, considerando a res-
posta no item “amigo”. Após foram 
??????????????????????????????????
quando não selecionaram nenhu-
ma delas; “um” se selecionaram 
pelo menos uma e “dois” se ambas 
as questões. Após atribui-se o “grau 
de envolvimento com os amigos” 
sendo respetivamente “baixo” se o 
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TABELA 1
DISTRIBUIÇÃO POR GRAUS DE ENVOLVIMENTO 
COM A ESCOLA, AMIGOS E FAMÍLIA
TABELA 2
ASSOCIAÇÃO ENTRE CARATERÍSTICAS 











Escola 96 (7.0) 676 (49.5) 594 (43.5) 1366(100%)
Amigos 289 (21.0) 237 (17.2) 851 (61.8) 1377(100%)
Família 162 (11.8) 721 (52.4) 494 (35.9) 1377 (100%)
VARIÁVEL V. TESTE GL SIG
Idade* 0.138 136 .890
Sexo** 24.207 1 .000
Ano de escolaridade** 1.582 2 .453
*Teste de t para amostras independentes **Teste de independência de Qui-quadrado
Os autores, 2019
valor obtido foi zero, “alto” se dois e 
“médio” se um.
A variável funcionalidade familiar 
foi obtida do APGAR familiar cal-
culado a partir de cinco questões 
cada uma com três grupos: quase 
sempre, algumas vezes e quase 
nunca. A cada resposta foi atribuí-
da a pontuação de zero a dois pon-




Na variável sentimentos de tristeza 
ou desesperança foi considerada 
a questão referente aos últimos 12 
meses, antes do preenchimento do 
questionário, alguma vez te sentis-
te tão triste ou sem esperança, por 
quase todo o dia, durante duas ou 
mais semanas seguidas, ao ponto 
de deixares de fazer algumas ativi-
dades habituais, utilizando-se uma 
escala nominal dicotómica. 
Na análise quantitativa dos dados 
recorreu-se a técnicas de esta-
tística descritiva e inferencial, 
incluindo-se a distribuição de 
frequências, o teste de t para amos-
tras independentes; teste U-Mann-
-Whitney e teste de independência 
de qui-quadrado, com análise de 
resíduos ajustados standardizados 
nas situações em que se observam 
diferenças estatisticamente signi-
??????????????????????????????????
admitido foi de 5%. No tratamento 
estatístico utilizou-se o software 
SPSS 25.0 para Windows.
RESULTADOS
Na amostra, de 1377 inquiridos, a 
?????????????????????????????????
foram do sexo feminino. As idades 
variaram entre os 14 e os 21 anos, 
com média de 16.75± 1.187 anos, 
e mediana 17 anos, sendo a ida-




jovens por anos de escolaridade foi 
aparentemente homogénea ? 35.6% 
?????????????????????????????????????
???????????
O sentimento de tristeza ou deses-
perança foi referido pela maioria 
??????????????????????????????????
que não tiveram esse sentimento 
167ROL  Janeiro 
Conference Proceedings
e 0.8% não responderam a essa 
questão.
Na perceção das áreas relaciona-
das com a educação observou-se 
quanto ?? ao rendimento escolar obteve-




tantes “muito bom”;?? a ter problemas de relacio-
namento com os colegas, a 
???????????????????????????????
bem “com todos”, 20% tinha 
problemas “com um ou dois”, 
8.8% “com vários” e os restan-
tes com todos;?? a ser ameaçado ou provoca-
do na escola por colegas, a 
?????????????????????????????
“algumas vezes” e os restantes 




“baixo” 21.0% e os restantes 
“médio”; ?? ???????????????????????????????
??????????????????????????????
“baixo”. Tabela 1. 
Na funcionalidade familiar predo-
minaram as famílias funcionais 
que representaram 77. 4% da amos-
tra, havendo 4.6% que foram per-
cecionadas como disfuncionais e 
18.0% moderadamente funcionais.
Associação entre caraterísticas 
????????????????????????????
desesperança
Da análise da associação entre as 
??????????????????????????????????
últimos 12 meses alguma vez te 
sentiste tão triste ou sem esperan-
ça, por quase todo o dia, durante 
duas ou mais semanas seguidas, 
ao ponto de deixares de fazer algu-
mas atividades habituais” no que 





existem menos raparigas do que 
o esperado, com risco de sentir 
tristeza ou desesperança, contra-
riamente aos rapazes ? resíduos 
standardizados ajustados = 4.9 
(Tabela 2).
Não se bservaram diferenças esta-
?????????????????????????????????-
vamente ao ano de escolaridade.
?????????????????????????????????-
????????????????????????????????
Os jovens que sentiram tristeza ou 
desesperança foram os que perce-
cionaram o seu rendimento escolar 
?????????????????? ordenações 
média 724.98 versus 656.70. Quan-
to à perceção dos jovens em áreas 
relacionadas com a escola obser-
vou, uma relação estatisticamente 
??????????????????? relacionar-se com colegas, 
sendo que existem mais jo-
vens que se relacionam bem 
com todos os colegas do que o 
esperado e com risco de sentir 
tristeza ou desesperança ? re-
síduos standardizados ajusta-
dos = 6; ?? sentir-se provocado ou amea-
çado por outros colegas, sendo 
que existem mais jovens que 
nunca se sentiram provocados 
ou ameaçados pelos colegas do 
que o esperado e com risco de 
sentir tristeza ou desesperan-
ça - resíduos standardizados 
ajustados = 6.2;?? envolvimento com a escola, 
sendo que no grau “baixo” se 
observou mais jovens que não 
referem sentimentos de tris-
teza ou desesperança do que o 
esperado ? resíduos ajustados 
standardizados = 2 (Tabela 3).
Associação entre a variável 
??????????????????????????????
desesperança
Não se observaram diferenças 
???????????????????????????????
para o grau de envolvimento com 
os amigos. No grau de envolvimen-
to com a família, observou-se que 
os jovens que percecionaram um 
“alto” grau referiram mais do que o 
esperado, sentimentos de tristeza e 
desesperança ? resíduos ajustados 
standardizados???????????????????
Na funcionalidade familiar obser-
varam-se diferenças estatistica-
????????????????????????????????
que a percecionaram como funcio-
nal, observaram-se mais jovens do 
que o esperado, com sentimentos 
de tristeza e desesperança ? resí-
duos ajustados standardizados  = 
5.2 (Tabela 4).
DISCUSSÃO




tezas, atitudes de contestação e/
ou impetuosidade, insegurança e 
imaturidade – geradoras de an-
gústia, medo, frustração, tristeza 
e desesperança, sentimentos que 
se não forem percebidos e tratados 
precocemente, podem incorrer em 
pensamentos de ideação suicida e 
tentativas de suicídio21. A tristeza 
e desesperança desencadeiam-se 
em contextos multifatoriais, por 
exemplo, entre as relações inter-
pessoais, desesperança e pertença 
frustrada com a ideação suicida e o 
risco de suicídio12,21.
Na nossa amostra, a maioria dos 
jovens não vivenciou sentimen-
tos de tristeza e desesperança, 
o que corrobora com um estudo 
português sobre Health Behaviour 
School Age Children revelando que 
os adolescentes na sua maioria se 
percecionam como felizes22. 
A associação entre a tristeza e 
desesperança e a idade não se ve-
???????????????????? ????????????
??????????????????????????????????
vivenciaram menos esses senti-
mentos menos do que o esperado. 
A literatura aponta para que os 
jovens com esses sentimentos 
durante duas ou mais semanas 
seguidas, ao ponto de deixarem 
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de realizar atividades habituais, 
têm um risco de ter transtornos 
depressivos, sendo mais frequente 
no sexo feminino e com origem em 
?????????????????????????????????
de relações afetivas e nas relações 
familiares – instabilidade e falta 
afeto2,16,21. 
Na adolescência/juventude a edu-
cação desempenha um papel fun-
damental na formação de jovens 
????????????????????????????????????
para nela atuarem e sobre ela 
tomarem a decisão de valorizar 
a vida, cultura e estudos. Estes 
tornam-se instrumentos impulsio-
nadores do seu desenvolvimento 
individual e coletivo, que ocorre 
na escola onde os jovens mantém 
o diálogo com os pares, tornam-se 
críticos das suas circunstâncias, 
??????????????????????????????
agir e sentir. Os contextos e a re-
????????????????????????????????
comportamento humano, pode-se 
depreender que os jovens ao perce-
cioná-los como positivos favorece 
o seu bom envolvimento com a 
escola e, portanto, funcionariam 
como preditores do seu bem-estar 
emocional23-25.
Nesta perspetiva, os jovens que se 
envolvem com a escola, se relacio-
nam bem com os colegas e não se 
sentem provocados ou ameaçados 
por eles, teriam uma visão positiva 
de si, seriam socialmente aceites 
pelos pares, obteriam rendimento 
escolar positivo, sentiriam o espa-
ço escolar como lugar protetor e se-
guro, teriam satisfação com a vida, 
expectativas pessoais e esperança 
no futuro, em suma vivenciariam 
sentimentos de felicidade e de es-
perança2,15,23-25. Nesse sentido, no 
estudo apresentado constatou-se 
que jovens com perceção negativa 
do seu rendimento escolar foram 
os que apresentaram mais senti-
mentos de tristeza e desesperança. 
Em contraponto, aos jovens que 
percecionaram um bom relaciona-
mento com os colegas, os que não 
se sentiram ameaçados ou provo-
cados pelos pares e tiveram um 
bom grau de envolvimento com a 
escola foram os que manifestaram 
mais sentimentos de tristeza e 
desesperança do que o esperado.
Os amigos durante a adolescên-
cia/juventude são considerados 
um fator condicionador com maior 
???????????????????????????-
portamentos de risco, apesar de 
se reconhecer esse grupo como 
fundamental no desenvolvimento 
individual. Acresce que processos 
de comunicação positivos com os 
pares se relacionam com menores 
níveis de satisfação com a vida e 
aumento de sinais/sintomas no 
âmbito das emoções14,26,27. Embora 
?????????????????????????????????-
do uma associação entre o grau de 
envolvimento com os amigos e os 
sentimentos de tristeza e desespe-
rança, observou-se que a maioria 
tinha um alto envolvimento.
A família nesse período desenvol-
vimental tem um papel crucial de 
encontrar estratégias de comu-
nicação que minimizem o efeito 
negativo, sobre a saúde e bem-es-
tar dos jovens, resultante da in-
???????????????????????????
Estudos apontam ora para um 
efeito positivo dos pais – prote-
ção –, potenciando a capacidade 
dos jovens em lidar com as suas 
frustrações e minimizar o apare-
cimento de sintomas depressivos 
ora como preditor da desesperan-
ça dependendo do desempenho do 
papel parental2,14,21,28,29,30.
No estudo que se apresenta, os 
jovens que consideraram as suas 
famílias funcionais e que apre-
sentaram um alto grau de envolvi-
mento com elas foram os que mais 
sentiram tristeza e desesperança, 
o que não corrobora com os estu-
dos analisados. Nesta relação ob-
servou-se que a perceção positiva 
da família se associou a emoções 
negativas, facto que poderá ter 
por base as características de-
senvolvimentais, desta fase da 
Suplemento digital Rev ROL Enferm 2020; 43(1): 168
TABELA 3
ASSOCIAÇÃO ENTRE A VARIÁVEL EDUCAÇÃO 
E A TRISTEZA OU DESESPERANÇA
TABELA 4
ASSOCIAÇÃO ENTRE A VARIÁVEL SOCIOFAMILIAR 
E A TRISTEZA OU DESESPERANÇA
VARIÁVEL V. TESTE GL SIG
Rendimento escolar* -2.992 ----- .003
Problemas em relacionar-se com colegas** 48.233 3 .000
Sentir-se provocado ou ameaçado por 
outros colegas**
38.181 2 .000
Envolvimento com a escola** 6.016 2 .049
*Teste U-Mann-Whitney **Teste de independência de Qui-quadrado 
Os autores, 2019
VARIÁVEL V. TESTE GL SIG
Envolvimento com os amigos* 1.659 2 .436
Envolvimento com a família* 19.790 2 .000
Funcionalidade familiar* 34.615 2 .000
Envolvimento com a escola** 6.016 2 .049
*Teste de independência de Qui-quadrado
Os autores, 2019
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vida ? o aumento da capacidade 
????????????????????????????????
imaginação ? que facilitam a ab-
sorção da experiência social e a do 
Outro., transferindo-a para a sua 
realidade, fantasiando-a para lidar 
com a instabilidade emocional que 
vivencia13.
CONCLUSÕES
Os sentimentos de tristeza e de-
sesperança não foram percebidos 
pela maioria dos jovens. Existe um 
maior risco da sua manifestação 
em jovens do sexo masculino, com 
rendimento escolar negativo, que 
se relacionam bem e nunca se sen-
tiram ameaçados pelos colegas, se 
envolvem com a escola e família, 
e ainda, se a percecionarem como 
funcional. 
A escassez de literatura das variá-
veis em estudo e sua associação 
com a tristeza e desesperança, de-
limitou a abrangência e fundamen-
to das interpretações realizadas. 
Considera-se, assim, que o apro-
fundamento dessas associações 
deverá encontrar continuidade em 
futuros projetos de investigação. 
Embora o instrumento seja larga-
mente utilizado, limitou o conhe-
cimento das razões das respostas 
dadas, pelo que seria de ponderar, 
em futuros estudos, a triangulação 
metodológica. Encontrou-se dis-
cordância entre os resultados e a 
literatura que podem surgir pelas 
caraterísticas inerentes à amostra.
A incorporação de práticas trans-
disciplinares na educação em 
saúde, em contextos escolares e 
familiares e com a utilização de 
estratégias participativas direcio-
nadas aos adolescentes/jovens 
podem favorecer melhores níveis 
de bem-estar emocional, traduzido 
na expressão de felicidade e espe-
rança e consequente melhoria da 
qualidade de vida. 
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